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Magyarazo latkép a projektelemek telephelyen beliili térbeli elhelyezkedés bemutatasara (1)

Nyugat feléli madartaviat

A BERUHAZAS FOBB PARAMETEREI

Tervezéssel érintett telek helyrajzi szama 3206 / Pécs, Szigeti ut 12

Beruhazas jellege meglévé |épllet rekonstrukcija és
bdvitése

Uj épliletszarny épitése 8.688 m?

Meglévé épliletszarny rekonstrukcidja 8.522 m?

Parkolo kialakitasa 2.500 m?

Epités becsiilt koltsége 23.479 millié Ft /Brutto/

A tervezési feladat a Szivgyogyaszati Klinika meglévé és tervezett bdvitményének a részletes,
az orvostechnolégiai munkarészeket is tartalmazé tervezési programjanak a kidolgozaséaval
indul. Ezek alapjan, tanulmanytervi szinten vizsgalni kell, hogy a tervezési program milyen
maédon valosithatd meg a klinika éplletének atalakitdsaval és bévitésével, illetve a teljes
beruhdzas hogyan utemezhet6 a rendelkezésre all6 koltségkeret és Utemezhetbség
figyelembe vételével, elényben részesitve a csak részleges kikoltozéssel végezhetd, két
épitési utemmel és két Utem szerinti hasznalatbavétellel torténé megvaldsitast. Az elfogadott
tanulmanyterv alapjan kell elkésziteni a tervezett létesitmény engedélyezési és kivitelezési
tervet.

A rekonstrualt és boévitett éplletegyiittes egy szerves egységet alkot. Egymast
kiegészité funkcidokkal maga a bévités additiv minéségli, azaz mind a kapacitasok, mind
a szolgaltatas spektrumanak bovitését jelenti.

A kialakulé éplletegyuttes egy beteg-fébejarattal rendelkezik.



TERVEZESI ELOZMENYEK
Telephelyfejlesztési koncepcit?

A 2018-ban készilt telephelyfejlesztési koncepcié rendszerbe foglalta az Altalanos
Orvostudomanyi Kar és a Klinikai Kézpont Szigeti Uti fejlesztéseit és meghatarozva a témb
hosszu tavu fejlesztési vizidjat, meghatarozta a tomb lehetséges fejlesztési terlleteit és a
fejlesztés miszaki feltételeit. A Szivgydgyaszati klinika fejlesztési elképzelése 2020-ban
mertlt fel, de a beruhazas alapvetései ennek a tanulmanytervnek az alapjain nyugszanak. A
telephelyfejlesztési koncepcidba illeszkedd parkolast kell megtervezni a lehetdéségek
figyelembe vételével.

Magyarazo latkép a projektelemek telephelyen beliili térbeli elhelyezkedés bemutatasara (2)

Eszaknyugat fel6li madértaviat

Beruhazasi koncepcio

A tervezett beruhazas az Altalanos Orvostudomanyi Kar és a Klinikai K6zpont hossz( tavi
fejlesztési koncepciojanak a részeként kerllt beruh&zasi szinten megtervezésre. A beruhazas
els6 Utemeként — a folyamatos mikddés biztosithatésaga és az uj technologidk miszaki
feltételeinek a megteremtése érdekében - egy Uj mits-, intenziv- és invaziv diagnosztikai
blokk, mint bévitmény épitésével indul. A meglévd épuletbdl vald atkdltoztetések és az Uj
funkciok bekdltozése utan pedig, a beruhazas masodik Gteme a féépulet rekonstrukcidja. A
beruhazas tervezését az alabbi épitészeti szakmai szempontok vezérelték:

- A mai klinikai épulet a beruhazas tervezett elinditasaig eléri az elsé nagy rekonstrukciot
jelentd 25. mikodési évet. A beruhazéassal azonban nem csak a klinikai mikddés

1 Lasd 1. szdmu melléklet



miszaki feltételeinek a garantalasa a cél, hanem az ellatas jov6alléd infrastrukturalis
feltételeinek a megteremtése.

Kiemelten fontos cél az is, hogy a teljes beruhazas lehetévé tesz egyfajta térbeli
reorganizacioét is, egy tisztabb vertikalis és horizontalis rendszer kialakitasat és a két

sz

A meglévé épilet a rekonstrukciot kdvetéen a bévitménnyel egy teljes egységet alkot,
mind épitészetileg, mind orvosszakmailag. Egy beteg-fébejarattal rendelkezik majd.

A vezér szint szerepét betdlté magas féldszint ebben a rendszerben képessé valik az
Ujabb ellatasi funkciok befogadasaval bévilt ambulancia minden igényét kielégiteni egy
szinten. A bels6 atrium befedésével raadasul kialakul egy a betegforgalom volumenének
megdfeleld nagysagu, nagyvonalu betegvaro tér, ami képes kielégiteni a tébblépcsds
betegellatas esetén gyakran akar 4-5 oras varakozashoz kapcsol6ddé minden igényt és
biztositani a kell6 varakozasi komfortot.

A mélyféldszinten kialakulod kibdvilt diagnosztikai portfélidé, nem csak az ambulanciahoz
tud majd logikusan kapcsolédni, hanem a mentébejarathoz és az Uj tdmbben
elhelyezésre keriilé mitéblokkhoz és intenziv osztalyhoz is. igy a Klinikai Kézpontot is
tamogaté részegység johet létre.

Az bovitmény esetleges kulén Gtemben épitésével nem csak lehetéség nyilik
épulletszerkezeti értelemben az uj technoldgiak (hibrid mitd) befogadasara, de logikusan
Utemezhetévé valik a beruhazas és biztosithatd marad majd a klinika folyamatos
mikodése. Fontos szempont az elsé Utem hasznalatbavételének lehetésége abbdl a
célbdl, hogy a meglévé éplletrész rekonstrukcidjanak ideje alatt a mar kész, belizemelt
bévitménybe atkéltdzhessen a jelenlegi funkcid nagy része és csak részleges kikoltdézés
valjon szikségessé. Ennek véglegesitése a tervezési feladat része, azaz az
Utemezhetbség részletei majd tervezési folyamat soran déinek el.

sz

az uj mltdszinttel térben 6sszerendezett modon.

A meglévé éplletben felszabadulod terek helyet biztositanak a kib8vitett ambulancia és
egy Uj érsebészeti osztaly elhelyezésére. A bdvitménybe atkéltoz6 igazgatasi funkcidk
mellett lehet8ség nyilik a klinika miikbdéséhez szorosan kapcsolédé oktatasi, kutatasi
és szakmai tovabbképzési funkciok elhelyezésére is, a bdvitménybe telepitett
magfunkcidkhoz képest j6 térbeli pozicidban.

A varhatdéan a jelenlegi mélyfoldszinti (ez a bdvitmény déli végénél magasféldszint)
kialakitandé 3-500 adagos étterem/melegit6ékonyha nem csak a Szivgydgyaszati Klinika
betegei és dolgozoi szamara biztositja a napi étkezés lehetéségét, de a vele dsszeepitett
Janus Pannonius Klinikai tomb dolgozéi és latogatéi szamara is, ahol ez a funkcio teljes
egészében hianyzik. Ennek kialakitasa sem mikodésében, sem
megkdzelithetéségében nem lehet zavar6 az orvosi, betegforgalmi funkciok és a
hallgatok szamara létrehozott funkcidkra nézve.

A Szivgyodgyaszati Klinika tervezett bdvitése utani parkolasi mérlege szerinti Uj parkolé
kialakitdsara-épitésére van szikség, amelyet targyi telken belll kell kialakitani
Epittetével egyeztetett modon.
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Telekhatarokat bemutaté vonalas helyszinrajz

Projektelemek elhelyezésének bemutatédsa

A TERVEZESI TERULET HATARA

A tervezési terllet a hrsz:3206, természetben Pécs Ill. Ker. 7624 Pécs, Sziget Ut 12. (tovabbi
5 cim bejegyzés) elhelyezkedd, Kivett korhaz, 31 egyéb éplilet, kapcsol6 allomas, lakdhaz,
udvar, gazdasagi épulet, raktar megnevezésii 109.834 m? ingatlan mely, 1/1 aranyban a Pécsi
Tudomanyegyetem tulajdona. A telken tébb kézm( vezetékjog terheli. A tervezési terilet
hatéra, maganak a tombnek a hatara, hiszen a tervezési feladat megoldasahoz nincs szilkség
mas helyszinek, vagy a kapcsol6do kozterllet bevonasara.



Kivagat a hatalyos helyi épitési szabalyzatbdél (2022)

SZABALYOZASI KORNYEZET
Helyi épitési szabalyzat

Ovezeti el6irasok
Intézményi vegyes teriilet (Vi 0078) 2

Terepszint feletti beépitettség maximuma 60%  (22% jelenleg, betarthatd)
Zoldfelilet minimuma 25%  (betarthato)
Epiiletmagassag maximuma 20,5m-30,5m (betarthato)
beépitési mod adottsagtol fuiggd  (betarthato)
legkisebb épitési telek nagysaga adottsagtol fuggd (nem relevans)

2 Pécs Megyei Jogl Varos Onkormanyzata Kdzgyllésének 12/2022. (IV.22.) énkormanyzati

rendelete Pécs Megyei Jogu Varos Epitési Szabalyzatardl és Szabalyozasi Tervérdl 36.§

6



Parkolas
A parkolassal kapcsolatos szabéalyokat az Epitési Szabéalyzat 16.-20.8 szabéalyozzak, a
parkolasi igény szamitaséarol pedig a 6. szamu melléklet rendelkezik az alabbiak szerint:

telken kivdl
szabdly db kielégithetd
alap-, kbzép- és felséfokt nevelési oktatasi egység (bblcs6de, évoda, 1 50

alap- és kézépfoku iskola, féiskola, egyetem) minden foglalkoztatdja,

tanterme, oktatasi és kutatasi helységei utan, a fejlesztés dsszessegét

egyben szdmolva 0-200 m2-ig minden megkezdett 20 m2 utén,

amennyiben a tantermet vagy foglalkoztatot érinté fejlesztés 6sszes

tertilete a 200m2-t meghaladja, az e folotti teriiletet egyben szamolva

minden megkezdett 40 m2 nettd alapteriilete utan

fekvébeteg-ellatd egészségiigyi ©6nalld rendeltetési egység minden 1 50
megkezdett 8 betegagya utan

Az elézetes szamitasaink szerint a beruhazas megvalésitasaval kialakuld parkolési igény a
targyi telken, mint tervezési teriileten belll kialakithatd, melynek megtervezése a targyi
tervezési feladat része.

Telepulésképi kovetelmények

A varos 2016. évi LXXIV. térvény alapjan elkészitett, a teleplléskép védelmérdl és a helyi
épitészeti-mlszaki tervtanacs mikodésérdl sz6lo 5/2019. dnkormanyzati rendelete hatarozza
meg a telepilésen kotelezéen alkalmazandd épitészeti kdvetelményeket, tovabba a helyi
védelem alatt allo épitett értékek kataldgusat is. A rendelet 2. melléklete terileti kbvetelmények
szempontjabdl az ingatlant a 10. jell ,Oktatasi negyed teleplilésrészekhez” sorolja, a tertletre
vonatkozé terlleti és egyedi szabalyokat a 26.§ rogziti. A jogszabaly nem ir elé olyan
paramétert mely alapvetéen veszélyeztetné a tervezett beruhazast. A Teleplléskép-védelmi
rendelet szintén modositas alatt van, azonban a moédositast tartalma nem tartalmaz a
beruhazas teruletét érint6 elemet.

Tekintettel arra, hogy a tervezett beavatkozas épitéshatdésagi engedélyhez kotott épitési
tevékenység, igy a Tkvr. 50.8 alapjan telepulésképi véleményezési eljaras lefolytatdsara van
szlikség.

A szabalyozasi terv tervezete a terlletet helyi értékvédelmi terlletként tartja nyilvan. A Tkvr.
6. mellékletének 2. pontja szerint a benyuljtandé telepilésképi véleményt a Polgarmester a
helyi Tervtanacs véleményére alapozza.

Régészeti és orokségvédelmi érintettség
A régészeti és orszagos érdekl orokségvédelmi érintettség a tervezett szabalyozasi tervi
dokumentacid, tovabba a hatdsagi nyilvantartas alapjan nem lathatd. Az Orszagos Epitésiigyi
Nyilvantartas Védett ingatlanjai kozo6tt a beruhazasnak helyt adé ingatlan nem szerepel.

A tervezett beruhdzas varhatéan 30cm-t meghaladd mélységi foldmunkaval jar igy 68/2018.
(IV.9) Korm. 53§ (1) a) pontjaban foglaltak szerint elére lathatdlag a tervezés Régészeti
orokségvédelmi engedélyhez kotott.



OKTATASI, KUTATASI ES KLINIKAI SZAKMAI PROGRAM

Jelenlegi kdrnyezet bemutatasa, a tervezett beruhazas indoklasa

A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kdzpont Szivgyogyaszati Klinika tercier, regionalis
kardiovaszkularis centrum a Dunantulon, Baranya, Somogy és Tolna megyék kardiolégiai és
szivsebészeti kdzpontja. Ezen tulmenden jelentbs szerepet jatszik az orszagban a tertileten
kivili, valamint a hataron tuli kardiolégiai és szivsebészeti betegellatasban is. A
Szivgyogyaszati Klinika 20 éves mikodése soran betegek tizezreit fogadta, vizsgalta,
eszk6dzOs beavatkozasaikat, valamint kontroll vizsgélataikat végezte. A tébb mint hisz éves
épullet mind kubaturajaban, mind pedig eszkdzparkjaban jelentés mértékben amortizalédott, a
jelenleg rendelkezésre allo terlletet mar régen kinétte és jelent8s fejlesztés nélkil nem felel
meg a felndvekd orvosgeneracio és a 21. szazad altal thmasztott kdvetelményeknek.

A Szivgybgyaszati Klinika Kardiolégiai Szakambulancigjan évente tébb, mint 40 ezer beteget
latunk el. Mivel egy beteg gyakran 4-5 fajta vizsgalaton esik at (EKG, szivultrahang, Holter
monitorozas, vérnyomas monitorozas, laborvizsgalatok), ezért 6sszességében ez tébb mint 1
millio orvos-beteg talalkozast jelent az intézet fenndllasa (1999) 6ta. A Kardiologiai
Szakambulancian 13 kardiolégiai laboratorium és szakrendelési helyiség ad helyet az
ambulans vizsgalatoknak.

Az elektrofizioldgiai diagnosztikus vizsgalatok szama évente kdzel 400 és ebbdl 300 eszkdzds
beavatkozast (ritmuszavar ablaciot) végzink az Elektrofiziolégiai Laborban.

A pacemaker implantaciok szama 1000/év, a Pacemaker Laborban a Magyarorszagon az
Osszes hozzaférhetd pacemaker tipus beliltetésre keril az orvosszakmai kivanalmaknak
megfeleléen.

Evente 600 nyitott szivsebészeti mitétet végziink.
A perkutdn coronaria intervenciék (stent belltetések) szama évi 1500.
A fenti szamokkal jellemezheté tevékenységet 78 fekvébeteg agyon latjuk el.

A Szivgyogyaszati Klinika regionalis centrumként torténé beindulasat kévetbéen, a 2004-2007-
es periddust vizsgalva megallapithatjuk, hogy az orszag legalacsonyabb szivinfarktus
halalozasi ratajat értiik el az akut myocardialis infarktus tertletén a férfiak és nék tekintetében
egyarant.

Vildgosan latszik, hogy a jelenlegi helyzetben mar most fel kell készllnink a pandémiat
kovetden kialakuld kardialis szévédmények kezelési igényei altal okozott beteg létszadm
novekedésre. A regiondlis igény mar ma is jelentésen meghaladja a Klinika ellatasi
lehetbségeit.

Az elkdvetkezend6 10 évben a 2030-ig terjedd ellatasi periddusban az Orszagos Korhazi
Féigazgatosag létrejottével varhaté centralizacié miatt, valamint a post-COVID id6észak
megnovekedett kardialis szovédményei okan szamitasok szerint ujabb 1,5 millid jarobeteget
fogunk ellatni, Az eddigi eszkdzds minimal invaziv és invaziv beavatkozasok szama is 1,5 - 2-
szeresére fog ndvekedni.

Mindezek a megndvekedett igények a jelenlegi sziikds 20 éves kubaturaban és elavult
eszkdzpark felhasznalasaval nem teljesithetdk, ezért van szikség a Szivgyogyaszati Klinika
telieskorl rekonstrukcidjara és épuletbévitésének megvaldsitasara. Terveink szerint a
betegellatds az atalakitdsok alatt is folyamatosan és zavartalanul folyna az Gjonnan elkészult
éplletrészek birtokbavétele és a felljitas Utemének 6sszehangolasa altal, eredményezve azt,
hogy csak részleges kikoltozésre kertljon sor.



A TERVEZETT BERUHAZAS RESZLETES ORVOSSZAKMAI
CELJAI ES JELLEMZOI

1. Komprehenziv Cerebro-, Kardio- és Periférias Vaszkularis Kézpont
kialakitasa

A regionalis komprehenziv cerebro-kardio-periférids vaszkularis kdzpont a Dél-Dunantuli

Régié (Baranya, Somogy, Tolna) kiemelt, progressziv lll. szintl ellaté egysége lesz. A kdzpont

kialakitasa az alabbi PTE Klinikai Kézpont betegellaté egységek egyuttmiikédésével valdsul

meg:

— Szivgyoégyaszati Klinika

— Ersebészeti Klinika

— Orvosi Képalkot6 Klinika

— Neuroldgiai Klinika Stroke Tanszék

— l.sz. Belgyogyaszati Klinika

— ll.sz. Belgyogyéaszati Klinika és Nephroldgiai, Diabetoldgiai Centrum

2. A cerebro-kardio-periférias vaszkularis prevencios tevekenyseég és a

szlrdvizsgalatok kiterjesztése

A sziv és érrendszeri prevencidé és szlr6vizsgalatok elvégzése tarsadalompolitikai és
egészséguigyi szempontbdl kiemelt tevékenységek kozé tartozik. A Szivgyogyaszati Klinika
1999 6ta a kardiolégiai szakambulancian tébb, mint masfél millié beteg ambulans vizsgalatat
latta el. A 24 év alatt a kardiolégiai ambulans vizsgalatok koére egyre inkabb bévilt, és
szlikségessé valik uj tipusu csucskészilékek (4D echocardiografia), valamint korszer(
spiroergometrias rendszerek installalasa és alkalmazasa. Ezen tulmenéen a telemetrias, a
betegek otthonaban alkalmazhaté készililékek adatainak az ambulancian térténd feldolgozasa
tovabbi miiszer és helyigénnyel jar. A kardioldgiai iranyelveknek megfeleléen sziikséges lenne
kialakitani egy szivelégtelenség ambulanciat is, amely altal a szivelégtelen betegek osztalyos
fekvBbeteg felévtelét jelentésen lehetne csdkkenteni. A 24 év alatt bevezetett G invaziv
eljarasokkal (TAVI, fulcsezaras, ASD zaras) kezelt betegek idészakos ambulans kontrollja is
elengedhetetlendl sziikséges. Exponencialisan ndvekszik a szivritmuszavarok miatt eszkdzos
ablacién atesett, valamint korszeri tipusti pacemaker belltetésen atesett betegek szama,
akiknek a megfelelé ambulans kontrollja egyre nagyobb kihivast jelent. Mindezek a feladatok
a jelenlegi ambulancia szlkos kubaturajaban nem végezhetbk el, ezaltal a betegellatas
mennyiségi és minéségi mutatoi nem fejlesztheték tovabb.

Az Ujonnan létesitend6é kardiolégiai szakambulancia a Karpat-medence Pécs kornyéki
magyarlakta terlletei szamara (Szlavonia, Dél-Baranya, Horvatorszag, Vajdasadg) magas
szintl kardioldgiai jarébeteg ellatast biztosithat hataron ativel6en. Kilonésen nagy lehetbség
nyilt a hatarok megnyitasaval Horvatorszag irdnyaba, amelyre az INTERREG-pélyazat
finanszirozasi lehet6séget biztosithat. Ezzel a tevékenységgel megtorténne ezeknek a
régidbknak az egészségugyi integracidéja és magasabb szintli sziv-érrendszeri preventiv
ellatasa.

3. Stroke ellatas

A PTE Klinikai kdzpont stroke ellatdsanak sajatossaga, hogy az akut ellatas két telephely
keretében torténik meg. A Jannus Pannénius Klinikai témb (JPKT) SBO-jara érkeznek a helyi
akut esetek, majd a rekanalizaciora alkalmas betegek thrombolysisre alkalmassag esetén a
tdombben mikddé Stroke tanszék 6rzdjében kerlinek ellatéasa. Agyi nagyér-elzarddas
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esetében a thrombectomiéra alkalmas betegeket a SBO-rol a varos masik pontjan talalhato
Idegsebészeti Klinika DSA laborjaba kell atszallitatni. A thrombectomia elvégzését kbvetéen a
beteg tdbbsége ismételt szallitdssal visszakeril a JPKT Stroke Tanszékére. Az évente végzett
220-260 thrombectomia 75-80 %-a baranyai megyei eset, a tobbi a PTE-hez kotdtt kilsé
centrumokbdl kerul ellatasra.

A sulyos egészségkarosodast és életet veszélyezteté agyi érbetegségek ellatasa soran
rendkivil fontos az idéfaktor, azaz a definitiv végleges ellatas legrovidebb idén beldli
megvalositasa. A masik sarkalatos kérdés, hogy rendelkezésre alljon az ellatds helyén a
megfeleld miszer és eszkdzpark, valamint a magasan kvalifikalt orvosi és szakdolgozdi garda.
A stroke ellatasa a Klinikai Kézpontban szamos tényezé miatt nem a fentiek szerint alakulhatott
ki, igy az ellatas kdzel sem nevezhetd optimalisnak. Ugyanis a diagnosztika (slrgésségi
betegfelvevé osztaly és CT, MR diagnosztika), és az invaziv neurointervencié ellatas helye,
valamint a stroke osztaly kulon telephelyeken egymastol kézel két kilométer tavolsagban
helyezkednek el. Ezaltal sziikségessé valik a storke-os betegek mentével torténé tobbszori
szallitdsa, amely idéveszteséggel és az amugy is nagy kockazat tovabbi nbvekedésével jarhat.

Az American Heart Association/American Stroke Association 2019-ben a stroke ellatas
sebességét mindsitd fenti paraméter esetében a 90 perc alatti értéket adta meg kivanatosnak
a centrumba kézvetlenul bekerilé betegek esetében.

Szamos korabbi vizsgalat alapjan a j6 klinikai kimenetel esélye a rekanalizaciés id6
flggvényében 30 percenként 12%—21%-kal csdkken, megnd a mortalitas és az intraceberalis
vérzés, mint komplikacio esélye.

A PTE-re bekerult akut agyi nagyérelzarédasok door-to-groin idejének alakulasa az elmuit
években egy-egy dedikalt hdnap (altaldban marcius) alapjan:

2020-ban a groin-to-door id6 atlaga: 174 perc
2021-ben a groin-to-door id6 atlaga: 131 perc
2022-ben a groin-to-door id6 atlaga: 141 perc

A fenti atlagértékek valamennyi évben meghaladtak az eldirt idealis értéket, ami dontéen
hozzajarult ahhoz, hogy a PTE egyébként legmagasabb szinti diagnosztikus és terapias
lehetéségekkel rendelkezé stroke ellatasa az elmult évek soran egyetlen alkalommal sem
tudta elérni sem az arany, sem a magasabb minésitéseket!

Szemben a pécsivel hazank két masik vidéki egyetem Klinikai Kbzpontjaban, Debrecenben és
Szegeden a stroke ellatasaban az SBO és a thrombectomia labor egy épuletben mikadik,
jelent6s ellatasi idét sporolval

A PTE jelenlegi két telephelyes stroke ellatasi rendszere a terdpia késlekedésén kivil igen
nagy terhet ré6 az Orszagos Ment&szolgalatra, hiszen az évente 200 korlli thrombectomia a
JPKT SBO-n keresztul kertl ellatasra.

A Regiondlis Komprehenziv Cerebro-Kardiovaszkularis Kézpont megvaldsitasaval
megeépitésre kerul két hybrid kardiovaszkularis labor, amelyek mindegyike a legkorszeribb
technikaval (DSA és egyéb csucstechnika) lesz felszerelve és messzemenden alkalmas a
cerebrovaszkularis intervenciés beavatkozasok elvégzésére. Ez a két labor egy
épulettdmbben helyezkedik el a PTE KK Sirgdsségi osztalyaval, a CT és MR facilitasokkal,
valamint a stroke osztallyal egyarant. Ezaltal az idéablakok jelentsen lerovidithetdk, valamint
felesleges ment6szallitdsok kikliszobdlheték. A projekt megvaldsulasa kapcsan a surgésségi
stroke ellatds és neurointervencidés beavatkozasok ebbe az ) kdrnyezetbe keriilnének
elhelyezésre.
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A fentiek alapjan a kialakitott Regionalis Komprehenziv Cerebro-Kardiovaszkularis Kézpont a
stroke ellatasban is egy jelentés, minéségi javulast jelente a betegellatasban.

PTE KuNikal K&zPoNT
STROKE ELLATAS BETEGUTAK

| FEJLESZTES ELOTT ] ’ FEJLESZTES UTAN ]
OMSZ mentd OMSZ mentd
L\ 4 Y
Janus Pannonius Klinika Tomb Janus Pannonius Klinika Tomb
(Pécs, Ifjlisag u. 13.) (Pécs, Ifjusag u. 13.)
Surgésségi ellatas Surgbsségi ellatas
Képalkotd vizsgalatok (Brainomix Al) Képalkotd vizsgalatok (Brainomix Al)
Thrombectomia
+ ITO
~ Stroke osztaly fekvd ellatas
OMSZ mentd

A\ 4
Idegsebészeti Klinika
(Pécs, Rét u. 4.)
Thrombectomia
ITO

\ 4
OMSZ mentd

v

Janus Pannonius Klinika Tomb
(Pécs, Ifjasag u. 13.)
Stroke osztdly fekvd ellatas

A thrombectomiés ellatast igényl6é betegek intézményen beliili betegutja a PTE Klinikai Kézpontban:
jelenlegi helyzet és a fejlesztés eredménye

4, A periférias végtagi érbetegségek ellatasa a Dél-dunantuli Régidban

A periférias végtagi érbetegségek ellatdsanak fejlesztése a Dél-dunantuli Régidban korszeri
betegellatasi és logisztikai terv megvaldsitasat igényli a végtagamputacioval végzdddé matétek
szamanak jelentds csokkentése céljabal.

A periférias érbetegségek szdma a cukorbetegség, magas vérmyomas €és a magas
koleszterinnel jaré anyagcserezavarok miatt hazankban is jelentés emelkedést mutat. Ez a
tendencia az elkdvetkezend6 idészakban sem fog valtozni. Sajnalatos tény, hogy a Dél-
dunantuli Régioban a végtag amputacioval jard sulyos végtagi verdéérbetegségek szama az
orszagos atlagnal jelentésen nagyobb. Ezért elengedhetetlen a diagnosztikus lehetéségek és
kapacitasok bdvitése, a korai stadiumban észlelt betegeknél pedig a ver6ér betegség invaziv
eljarassal (sztent implantacid) térténé gyodgyitasa. A Szivgydgyaszati Klinika rekonstrukcioja
soran a hibrid laborban létesitendé periférias érvizsgalatra és értagitasra, sztent implantacioéra
alkalmas készulék altal a PTE Klinikai Kdzpontban elvégzett diagnosztikai és kurativ
beavatkozasok szama exponencialisan névelhetd. Ugyanezt szolgélja a palyazat soran az
érsebészeti beavatkozasokra felszabadulé mitéi kapacitas, valamint az érsebészeti agyak
biztositdsa a Komprehenziv Kardiovaszkularis Kézpontban.
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5. Sportolok ambulans kivizsgalasa

A PTE KK Szivgyogyaszati Klinika és a Pécsi Ratgéber Nemzeti Kosarlabda Akadémia évek
6ta szoros tudomanyos egyuttmiikédést folytat egy Sporttudomanyos Mddszertani Kézpont
létrehozasa érdekében. A fejlesztés megvaldsulasa mindkét fél szamara jelentds elényodkkel
jar és redlis cél egy eurdpai mércével is lathatd, magas szintl sporttudomanyos-, sportélettani-
, €s sportkardioldgiai centrum kialakitasa.

F& célkitlzéseink:

a. Sportolék alkalmassaganak megitélése, elbiralasa

b. Edzésben |év6 sportolok fizikai allapotanak felmérése, fizikai teljesitményének
optimalizalasa, a mért adatokbdl tudomanyos adatbazis létrehozasa

C. Az élsportolokat fenyegetd hirtelen szivhalal eléfordulasanak megelézése, a sziv
fejlédési rendellenességeinek felderitése és az egyéb potencidlis rizikéfaktorok
kisz(irése

d. A Magyar Honvédség kotelékébe tarto fiatalok szlirése, alkalmassaganak megitélése,

a hatarvadasz allomany rendszeres sziirése, kivizsgalasa

6. Egynapos kardioldgiai ellatas és szivelégtelenség ambulancia

fejlesztése
Az egynapos beavatkozasok szamanak és korének blvitése fontos egészségpolitikai
célkitizés. A bdévités soran kialakitott kardioldgiai szakambulancian rendelkezésre all
valamennyi kardiol6giai non-invaziv vizsgalati lehetéség, amely lehetévé teszi a megjelend
betegek részletes kivizsgalasat és ambulans zaréjelentéssel valé ellatasat egy napon bell.

A szivelégtelenség napjaink egyik legnagyobb népegészségigyi problémaja. Jelenleg is
magas és egyre ndvekvd prevalenciaju korkép. Ma a fejlett orszagok felnétt lakossaganak 1-
2%-at érinti, ami akar 10% folé is emelkedhet a 65 évnél id6sebbek korében. Hazankban 150-
200 000 beteggel kell szamolni. Ezen betegcsoport korszeri szemlélettel végzett, ambulans
gondozasa soran jelent6s koltségek takarithaték meg a klinikai agyak felszabaditasa altal. Az
egynapos betegellatas soran alkalmazzuk valamennyi korszer(i kardiolégiai telemedicinalis
eszkozt, valamint az ehhez kapcsol6do tavkonzultaciés mddszereket.

7. Hibrid, elektrofiziolégiai és pacemaker labor

A korszer(, invaziv intervencionalis kardioldgiai eljarasok alapja a nagy felbontasu réntgen
fluoroszképia és digitalis szubsztrakcids angiografia (DSA) mely hatterét a state—of-the art
rontgen diagnosztikai berendezések biztositjak. A hibrid mi{té lehetbéséget biztosit a
tarsszakmakkal valé szoros egyuttmikodésre pl. periférias érbetegség, nyaki-agyi
érbetegség, f6 ver6ér betegség esetén és kiszélesiti a hibrid moddszerrel operalhato
szivbetegségek kezelésének lehet6ségét is. Mindezek mellett lehetbséget biztosit a bal pitvari
fllcse zarasara (LAAA), a permanensen megmaradoé sziv sbvény zarédasi rendellenességek
(PFO) zéarasara, valamint a nyitott pitvari és kamrai sévény betegségek kezelésére is (ASD,
VSD). A fentiek természetesen az Uj korszerl percutan billentyl beultetésekre (TAVI) is
lehetéséget adnak, amelynek szama — a régié igényei szerint — jelentés mértékben fog
ndvekedni a jovében. A korszer( elektrofiziologiai beavatkozasok kezelések megvaldsitasa
(pitvari és kamrai ablaciok) valamint a korszeri pacemaker (PM) bedltethetd defibrillatorok
(ICD) és a reszinkronizacios terapia (CRT, CRTD) hasznalata is a bdvités altal valik lehetéve.
Jelen palyazatban az invaziv blokkba, a hemodinamikai laborba tervezett két hybrid matd, és
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két elektrofiziologiai mitd biztositja a regionalis ellatas tamasztotta kdvetelményeket, valamint
a vardlistak jelentdés csokkentéseét.

8. Képalkot6 diagnosztika fejlesztése

Jelenleg egy olyan CT és MR készllek mikddik a PTE KK Orvosi Képalkotd Klinikan, mely
elviekben alkalmas kardiolégiai diagnosztikara. Sajnos ez elmult években is volt tébb olyan
meghibasodas, ami miatt a kardioldgiai vizsgalatok napokig nem voltak elvégezheték. Ez egy
centrum mikdédésben nem megengedhetdk, ill. a klinikai igények is jelentések, tobb hetes
vardlistat eredményezve az elektiv ellatas tekintetében is.

Ugyanez mondhat6 el az intervencios radiologiai eszk6z6s hattérrél: jelenleg egy 16 éves
készilékkel latja el az Orvosi Képalkoté Klinika (OKK) a periférias vascularis és onkologiai
eseteket, mely késziléknek megszlint a szerviz tAmogatasa. A stroke eseteket ill. mechanikus
thrombectomiat jelenleg a slirg6sségi fogadas és CT diagnosztika utan egy masik telephelyen,
a Rét utcaban kell ellatni, mely a szallitds miatt jelentds idéveszteséggel kivitelezhetd. A
beavatkozas utan a beteget vissza kell szallitani a JPKT telephelyen 1évd stroke osztalyra.

Az OKK Intervenciés Tanszéken intenziv képzés zajlik annak érdekében, hogy a kollégak a
periférias és neurointervencids jartassaggal is rendelkezzenek és ez Aaltal megfelel
szakember garda alljon rendelkezésre a kiilénbdz6 teriletek folyamatos ellatasara.

Egy 0j non-invaziv képalkot6 diagnosztikus kézpont kertl kialakitasra: 1 db MRI és 1 db CT,
amely a sziv diagnosztika mellett mozgasszervi, izlileti diagnosztikat is lehetévé tesz. Az igy
kialakitott non-invaziv kozpont szolgalna a Ratgéber Kosarlabda Akadémia sportoloinak
vizsgalatat, valamint kielégitené a Magyar Honvédség altal tamasztott igényeket is.

9. A COVID-19 pandémia hosszutavu kardialis hatasainak kezelése a Dél-
dunantdli Régidban

A koronavirus 2 (SARS-CoV-2) egy Uj koronavirus, amely 2019-ben jelent meg és déntéen
betegeknél ezen tulmenden a kardialis, szivizom érintettség és karosodas szamos formaja
megjelenik (25-33%). A kialakult komplikaciék elsésorban a sulyos koszoruérbetegségre
jellemzé akut koronaria szindroma képében jelennek meg, amely 6énmagaban is életet
veszelyeztetd azonnali megoldast igényel. A kdzép és hosszutavu kardiadlis érintettséget a
szivizom gyulladas, a kilénbdzé sulyossagu ritmuszavarok, a trombembolias események és
a mindezek kovetkeztében kialakuld szivelégtelenség jelenti. A fentiek miatt jelentds
mértékben megnovekedett a regionalis kardiolégiai centrumok igénybevétele a jelenlegi
idészakban, amely egyarant érinti a diagnosztikus eljarasokat és a szivsebészeti
beavatkozasokat is.

10. Gradudlis és posztgradualis oktatas

A Szivgyégyaszati Klinika egyik legfontosabb feladatanak tekinti a lehet§ legmagasabb
szinvonall oktatds. A Klinikai oktatas infrastruktaraja jelenleg hianyosnak mondhat6 a PTE
AOK keretein beliil. A Szivgyégyaszati Klinika rekonstrukcidja ezen a terilleten is segiteni
tudna és ezaltal biztositva lenne a tudomanyos mérészamokkal is mérhetd kutatas
feltételeinek biztositasa.
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A fejlesztés célja a gradudlis és posztgradudlis oktatés live-case bemutatasokkal, kardioldgiai
skill labor kialakitasaval, korszer(i tavoktatdsi mddszerek bevezetésével, mesterséges
intelligencia kialakitasaval torténé erésitése.

A korszer( kiscsoportos oktatas megvaldsitasat hivatott szolgalni a legkorszer(ibb technika
mikodtetése, amely lehetéséget termet valamennyi laborbdl térténé ,live case” beteg
bemutatasokra. A kardiolégiai skill labor létrehozasa szolgalja a magas szintl Klinikai
készségek elsajatitasat. A gradualis és posztgradudlis oktatas, kreditpontos, licensz szerzé
kurzusok, valamint kételez6 szinten tarté tanfolyamok tartasan tulmenéen ezeken a szinteken
valosul meg a Szivgyogyaszati Klinika PhD programjahoz illeszkedé tudomanyos kutatasok
infrastrukturgjanak kiszolgalasa, valamint a TDK-s hallgaték foglalkoztatasa, képzése.

11. Ersebészeti ellatas fejlesztése

A PTE Klinikai Kézpont Ersebészeti Klinika feladatkdrébe doéntéen a kifejezetten magas
szakmai tudast igényld érsebészeti beavatkozasok elvégzése tartozik: a supraaorticus erek,
aorta, medencei- és végtagi erek akut és elektiv helyreallité érsebészete. A klinika, és a
szakterllet célja a végtagok megmentése, amputaciok szamanak csokkentése, a betegek
életmindségének javitasa.

Az elmult években elbéretdrd perkutan, vagy hibrid transluminaris intervencidok megvaltoztattak
az érbetegségek ellatasi stratégiait; célunk ezen komoly felkésziiltséget és tapasztalatot is
igényl6 beavatkozasok az eddiginél is jelentésebb szamban végzése.

A centrumban kialakitott uj hybrid miitében az endovascularis és klasszikus érm{itétek
egyhelyen, magas minéségben, és joval nagyobb szamban lesznek elvégezhetbk. A kbzds
hasznalata a szivsebészettel, maximalis mitékihasznaltsagot tesz lehetévé. Fejlettebb
mitdvel, CT navigaciés rendszerrel, carbon asztallal kiterjedtebb, sulyosabb mellkasi, és
thoracoabdomindlis aortakatasztréfakat is el tudunk latni, orszagos centrum feladatait is el
tudjuk végezni. Joval pontosabb és biztonsdgosabb az dsszetett stentgraft rendszerek
felépitése, fenestralt stentgraftok behelyezése is az Uj navigacios rendszerrel.

Tervezzik a rotablator rendszerbe vételét, intravascularis ultrahang (IVUS) diagnosztikai
alkalmazéasat, shockwave therapia (ultrahangos intravascularis mészzuzas) alkalmazasanak
bevezetését. Az elektiv mitétek elvégezhetéségének, illetve kiszamithatésaganak érdekében
lehetéséget biztositunk a posztoperativ betegérzésre, monitorozasra az Uj centrumban. igy a
magas kockazatl, a posztoperativ szakban szoros megfigyelést igényld mditétek nem
fuggenének a kdzponti ITO szabad helyeitdl, azt jelentésen tehermentesithetnék.

A vascularis centrumban egy helyen torténik a cerebrovascularis intervencidok és mitétek
végzése. Ez jelentdsen javitja a betegellatas biztonsagat. Perkutan intervencié szovédménye
esetén, illetve Osszetett esetekben k6zos megoldasokat tesz lehetévé. Gyors diagnosztikat
kovetben az akut carotis betegségekben kozds (érsebész- intervencids radiolégus-
neurolégus) egyuttmikodést, dontést tesz lehetdve.

12. Angiologiai ellatas fejlesztése

Az |. sz. Belgybgyaszati Klinika Angiol6giai Osztalya és Szakambulancidja az elmult tiz évben
kialakitotta a noninvaziv ér vizsgalatokra alkalmas munkahelyet, ahol a kontrasztanyaggal és
sugarterheléssel jaré hagyomanyos radioldgiai vizsgalé modszerek (CT, katéteres érfestés)
helyett az érbetegek vizsgalatat folyamatos hullamua Doppler-készulékkel ill. képalkoto
ultrahanggal, tovdbba a hazankban kevés helyen hasznalt Iézer Doppler és bérén keresztili
szoveti oxigéntenzid mérésen alapuld eljardssal végezzik, a nyugalmi vizsgélatokat
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jarasteszttel is ki tudjuk egésziteni. Szakorvosaink (4 szakorvos, valamint 1 raépitett
szakképzésben résztvevd belgyogyasz szakorvos), mellettiik 2 rezidens és szakdolgozéink
szdma, felkészlltsége és a 2018-ban elnyert jarobeteg finanszirozds az eddiginél nagyobb
mennyiségl vizsgalatot tenne lehetévé. Az angiologiai tevékenység elindulasakor beszerzett
eszkdzparkunk viszont részben amortizalédott, egy és kétcsatornds készilékeink a
betegszdm emelkedésébdl és a korszerli endovaszkularis intervenciok szamanak
novekedésébdl szarmazéd igényeknek mar nem tudnak maradéktalanul megfelelni,
parhuzamos rendelések elinditasa miatt helyiségeink szama is az optimalisnal kevesebb.

Az érgylgyaszati szakellatdsban alkalmazhatdé non-invaziv miiszeres vizsgalatok eddiginél
szélesebb kori elterjesztését alapvetdnek tartjuk kulonos tekintettel a diabéteszes és
szivelégtelen betegek ndovekvd szamara, az id6sd6dd népességre. Tekintettel arra, hogy a
kritikus végtag iszkémia a beteg végtagjat és életét akar végzetesen veszélyezteté korkép, e
sulyos allapotu, gyakran multimorbid betegeket, tovadbba az instabil vénas tromboembolias
betegeket specializalt, kardiorespiratorikus, szilkség esetén alsd végtagi allapotukat is
monitorozd, 6rz6 egységben tervezzik ellatni esélyegyenléséget teremtve a sziv és agyi
érbetegekkel. A betegek érdekét szolgalna, ha a periférias érbeteg ellatasban a kardiolégiahoz
hasonldan elétérbe kerliine a modern kardiovaszkularis prevencids szemlélet, elterjednének a
kevésbé invaziv eljarasok, melyet Uj, tobb csatornas, végtag vérnyomasmérésre, lézer
Doppler elven miik6édd labujj vérnyomasmeérésre és szoveti oxigéntenzid tenzié meérésre
alkalmas berendezés, tovabba csucskategorias vaszkularis ultrahang készilék beszerzése
segitene; gyorsitana a diagnosztikat dedikalt kardiovaszkularis CT és MR munkahely
kialakitasa, és az eddiginél nagyobb szdmban val6sulnanak meg perkutan endovaszkularis
intervenciok két munkahelyes, Uj eszkozparkkal felszerelt angiografias mitében. A
belgydgyaszati angiolégia alap szakvizsgava valasa révén az eddiginél tébb szakorvos
képzését tervezzik, akiknél a képzés sulyponti eleme a vaszkularis ultrahang diagnosztika,
k6zéptavu célunk az intervenciés kardioldgiahoz hasonldéan intervencios angiologia licenc
bevezetése. Hosszabb tavon az angiolégiai ambulans és intézeti rehabilitacid kiépitését is
szeretnénk megvaldsitani. Mindezen tevékenységeket a tarsszakmékkal szoros
egyuttmikodésben, a betegek javat szolgalé multidiszciplinaris szemlélettel kivanjuk végezni.

13. Diabetologiai ellatas fejlesztése

A diabeteses neuropathia és a diabeteses macrovascularis szévédmeények jelentés atfedést
mutatnak, azaz a diabeteses neuropathia sokszor egyltt jelentkezik a periférias artérias
betegséggel. A diabeteses miatti amputacié is gyakran kevert hatteri és egyidejlleg
neuropathia ill. macrovascularis karosodas is all a hattérben. A periférias artérias betegség
egyik pregnans tlnete a claudicatio intermittens, amelynek a lényege a periférids artérias
szlkulet miatti ischaemia kovetkeztében kialakulé labikra fajdalom. Mivel a neuropathia is
gyakran jelen van, ezért a cukorbeteg sokszor nem érzi a claudicatios fajdalmat, azaz
maszkirozott a periférias artérias betegsége.

Mindezek miatt a Magyar Diabetes Tarsasag programot inditott a periférias artérias betegség
szlirésére. A szlréprogramot a Magyar Angiolégiai és Ersebészeti Tarsasaggal kotott
egyuttmikddési megallapodas révén végezzik a ,Lépjunk egyutt” program keretei kozott.
Ennek kapcsan a diabeteses neuropathia mérésén és szlrésén kivil boka/kar index és 6reguijj
vérnyomasmeérés torténik.

Azoknal a 2-es tipusu cukorbetegeknél, akiknél a boka/kar index 0,9 alatti vagy 1,3 feletti, és
a neuropathia miatt érzészavarral rendelkeznek, és cardio- vagy cerebrovascularis
eseményen vagy beavatkozason estek at, vagy a coronarographia soran sulyos coronaria
betegség igazolddott, vagy képalkotd vizsgélattal sulyos carotis stenosis kerilt bizonyitasra,
vagy idult vesebetegsében szenvednek (CKD IV. vagy V., vagy vesepoétlbkezelés) periférias
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anigographias vizsgélat szikséges. Természetesen sziikség van erre a kronikus, kritikus
végtag ischaemia vagy akut végtag ischaemia esetén is.

A Magyar Diabetes Téarsasdg javaslata az, hogy az ilyen betegeknél ki kell dolgozni a
legrovidebb betegutakat, amely Pécsett a Szivgydgyaszati Klinika torténd egyittmikoddést
jelenti.

Ezzel az egyuttmikodéssel reményeink szerint csokkenthetd lesz az amputaciok szama és
jelentdsen javithatd a betegek életminésége. Mitdbb, az igy felfedezett priférias érbetegek
nagy kockazatu cardio- és cerebrovascularis betegek is, ezért ez a sz(irés rairanyithatja a
figyelmet a kardiol6giai és a neuroldgiai teenddkre is.

14. Vascularis Team mikodésének korszerUsitése

Az érbetegek ellatasa a PTE Klinikai Kézpontban a Vascularis Team keretein beltl mikaddik,
melynek részei az Ersebészeti Klinikan kivill az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika Angiologiai
Tanszéke, a Radioldgiai Klinika Intervenciés Radioldgiai nem 6nallé Tanszéke, valamint a
Neurolégiai Klinika Stroke Tanszéke. Emellett szorosan egyuttmdkodunk a Il. sz
Belgydgyaszati Klinikaval a diabéteszes angiopathias betegek ellatasaban.

15. Uj ellatasok, Gj eljarasok
A tervezett fejlesztések eredményeként NEAK tébbletkapacitas (TVK/TEK) igényii (ij szakmak
elinditasat tervezziik ambulans formaban, az ,52 Intervenciés radiolégia” szakmakddon beldil:

= 5203 vaszkularis intervencios radiolégia
= 5204 intervencids onkoradiolégia
= 5205 intervenciés neuroradiologia

A tervezett fejlesztések eredményeként az alabbi 0j, NEAK technolégia befogadast és
tobbletkapacitast (TVK/TEK) igényl6 eljarasok bevezetését tervezziik

ESZKOZ FUNKCIO

Inferior-és superior vena cavaba belltethetd, szignifikans tricuspid regurgitacio kezelésére
szolgald kettds billentylrendszer

MyVal Transzkatéteres, ballon dilatacids, biologiai mibillentylirendszer, mely belltethetd Mitralis,
Pulmonaris Tricuspidalis és Pulmonaris pozicidban is, akar transapicalis Uton is aorta billenty( pozicidba
Transzkatéteres, 6ntaguld, pulmonaris pozicidba elésztentelés nélkil belltethetd, nagy

P+F TricValve

Pulsta méretszortiment( biolégiai mibillenty(

Neochord Transapicalis és transzkatéteres uton bedltethetd mitralis billentyl inhar potlé
eszkdzrendszer

MitraClip NPT N . . . . .

rendszer Mitrdlis insuffitientia csokkentésére alkalmas transzkatéteres kapocsbejutatto rendszer

Tendyne Apikalis parnaval rendelkezd mitralis mibillentyl rendszer

rendszer

TriClip . b 14 L

rendszer Tricuspidalis elégtelenség klip rendszer

Tervezett Uj tevékenységek
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A TERVEZESI FELADAT RESZLETES LEIRASA

A tervezésifeladat a Szivgyogyaszati Klinika meglévd és tervezett bévitésének a részletes, az
orvostechnoldgiai munkarészeket is tartalmazé tervezési programjanak a kidolgozasaval
indul. Ezek alapjan, tanulmanytervi szinten vizsgalni kell, hogy a tervezési program milyen
mabdon valdsithatd meg a meglévé épllet atalakitasaval és bdvitésével Ugy, hogy az elsé
Utemben megval6sulé bévitménnyel egy 6nmagaban is miikoddéképes egységet hozzon Iétre.
Az elfogadott tanulmanyterv alapjan aztan meg kell tervezni a bévitménnyel kiegészulé teljes
szivgyogyaszati klinikai épuletkomplexumot engedélyezési és kiviteli tervi szinten.

Az épitésre rendelkezésre allé bruttd 23.479 millio Ft az elézetes koltség kalkulaciéink
szerint elégséges fedezetet nyljt a megvalédsitani tervezett beruhazasi elemekre, de a
tervezési program kidolgozasa és a milszaki tartalom részletes tervezése soran a teljes
beruhazas koltségkeretére a tervezés teljes folyamata alatt oda kell figyelni. Ajanlatkéré ezért
a tervezés — és a kivitelezési arszinvonal alakulasaval parhuzamosan - minden fazishoz kér
majd tervez6i koltségbecslést és a kiviteli terveket opcids tételek kidolgozasaval egyutt kéri.

I. Megalapozo vizsgalatok és felmérések elkészitése
A Tervez6 feladata minden olyan, a tervezéshez szikséges alapadat és vizsgalat
elkészitése, ami nem képezi részét az Adatszolgaltatasnak, de sziikséges a tervezési
feladat elvégzéséhez vagy az engedélyek megszerzéséhez. Kiiléndsen:

— A meglévé épllet kiviteli tervi szint(i felmérése

- Geotechnikai jelentés készitése az () épuletszarny terlletére (Az
adatszolgaltatasként kiadott geodéziai felmérés atfogd minéségl, szilkség szerinti kiegészitése
mar tervezdi feladat)

A munkarészhez kapcsol6dé megrendeli adatszolgdltatas

— A meglévd éplletallomany M=1:100-as szintl (részleteiben pontositando)
alaprajzai PDF formatumban

— Koézmi-genplan

— Tomb egészének geodéziai felmérése DWG formatumban (a tervezéssel
érintett terlileten ez pontositasra szorulhat!)

[I. Tervezési program dsszeallitasa

Az orvosszakmai szakmai program alapjan el kell késziteni a Szivgydgyaszati Klinika
Uj épuletszarnnyal bévilt éplletének a részletes, az orvostechnoldgiai munkarészeket
is tartalmazé tervezési programjat az épitésugyi és az épitésiiggyel 6sszefiiggd
Szakmagyakorlasi tevékenységekrél szolo 266/2013. (VII. 11.) Kormanyrendelet 16.§-
a valamint az orszagos teleplilésrendezési és épitési kbvetelményekrél szl
253/1997. (XII. 20.) Kormanyrendelet valamint a Magyar Mérndk Kamara
Tervdokumentacidk Tartalmi és Formai Kovetelményeinek Szabalyzata vonatkozé
eléirasai alapjan.

[lIl.  Tanulmanyterv készitése

Az elkészilt részletes tervezési programban foglalt kovetelmények alapjan
tanulmanytervet kell késziteni, amely megvizsgalja,
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— hogy a tervezési program milyen médon valésithatd meg a meglévé épllet
atalakitaséaval és annak bdvitésével a leghatékonyabban a kdrnyezet adottsagait,
a jogszabalyi el6irasokat és a rendelkezésre allo koltségkeretet figyelembe véve

— atervezett létesitmény programja milyen alaprajzi rendszerben valésithaté meg a
leghatékonyabban

— hogyan illesztheték a beruhdzasi elemek a rendelkezésre all6 épitési
koltségkerethez, illetve mekkora a teljes rekonstrukcié becsilt koltsége

— hogyan (temezheték a tervezett beruhazasi elemek a kivitelezés
megvalosithatésaga és a folyamatos miikddés szempontjabol

— hogyan milyen opciés tételek alakithatok ki a varhaté épitipari aremelkedéssel
szembeni reziliencia érdekében

A munkarésszel kapcsolatos részletes tartalmi kovetelmények
A tanulmanytervnek e célok elérése érdekében az aldbbi munkarészeket kotelezéen
kell tartalmaznia:

1.  Attekintd helyszinrajz a tdmb egészérdl és a tervezett beruhazasi elemekrol
M=1:1000 |éptékben

A sziikséges szamu alaprajz, metszet M=1:200 léptékben

Helyiség- és — nem épiletek esetén (Ut, zdldfelulet) - volumen kimutatas a
tervezett beruhazasi elemenként

Koltségbecslés készitése

MUszaki leiras a beruhazasi elemekrél és a megvaldsitas korilményeirél

A munkarész benyujtasaval kapcsolatos formai kovetelmények

— A komplett tervdokumentaciot egy digitalis példanyban PDF formatumban kell
benydjtani

— Atervben szerepld minden abrat, rajzot és szoveges munkarészt szerkesztheté
formatumban is mellékelni kell PLA / DWG / JPG / DOC / XLS, stb. az adott
szoftver eredeti formatumaban

A munkarésszel kapcsolatos megrendelGi adatszolgaltatas

— A meglévé épulet M=1:100-as szintl (részleteiben pontositandd) alaprajzai
PDF formatumban

Engedélyezési szinti tervdokumentacio

A jévahagyott tervezési program és a tanulmanyterv alapjan ezért, el kell késziteni
komplett, az épitésligyi és egyéb hatdsagi eljarasokhoz szilkséges (épitészeti-)
miszaki tervdokumentaciot a 312/2012 (X1.08.) Kormanyrendelet 8. sz. melléklete, a
Magyar Epl’tész Kamara ,Tervdokumentacid6 miszaki tartalma” cim(i szabalyzata,
valamint a Magyar Mérndk Kamara ,Tervdokumentaciok tartalmi és formai
kovetelményei” ciml szabalyzata szerint. A Tervezd feladata tovabba egyeztetni az
engedélyezésben érintett minden szakhatdésaggal, beszerezni az engedélyezéshez
szukséges minden elézetes szakhatosagi allasfoglalast és elkésziteni minden olyan
megalapoz6 vizsgalatot, ami az engedély megszerzésének feltétele.

Ezen tulmenden, Ajanlatkérd szeretné felhasznalni ezt a tervszakaszt arra, hogy a
koltségkeret tartasat ellendrizze, és szikség esetén meghatarozza a kiviteli tervek
esetlegesen szukséges térbeli és miszaki Utemezését, igy a kivitelezési kozbeszerzés
opcios tételeit.
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A munkarésszel kapcsolatos részletes tartalmi kovetelmények

A vonatkoz6 kormanyrendeletben?® és kamarai hatarozatban* foglalt tartalmi és formai
kovetelményeken til Megbiz6 az alabbi tobblet tartalmakat kéri:

— Orvostechnoldgiai munkarész a Magyar Mérndk Kamara ,Tervdokumentaciok
tartalmi és formai kdvetelményei” cimi szabalyzatanak 44.3 fejezete szerint

— Belséépitészeti munkarész el6készité és engedélyezési tervszakasza, ° amely
tartalmazza a tervezett laborok technolégiai tervét is.

— Tervezb6i arazott koltségvetés munkanemek szerinti bontadsban, beruh&zasi
elemenként

A munkarész benyujtasaval kapcsolatos formai kovetelmények:

— A komplett engedélyezési tervdokumentaciét egy digitalis példanyban PDF
formatumban kell benyujtani

— A tervben szerepl6 minden abrat, rajzot és szOveges munkarészt szerkeszthetd
formatumban is mellékelni kell PLA/DWG / JPG /DOC / XLS, stb. az adott szoftver
eredeti formatumaban

A munkarésszel kapcsolatos megrendelGi adatszolgaltatas

— A meglévé épilet M=1:100-as szintl (részleteiben pontositandd) alaprajzai
PDF formatumban

A tervezési feladathoz kapcsolédé tovabbi tervezgi szolgaltatasok

— Egyeztetés az érintett kdzmilszolgaltatékkal és a sziikséges nyilatkozatok és
engedélyek beszerzése

— Egyeztetés az érintett szakhatéosagokkal és az elb6zetes szakhatésagi
hozz4jarulasok és engedélyek beszerzése

Latvanytervek

Az engedélyezési tervfazisban pontositott miliszaki tartalomrdl aztan végleges
latvanyterveket is kell késziteni.

A munkarésszel kapcsolatos tartalmi kévetelmények
— A tervezéssel érintett épuletrél és a koérnyezetérdl két légifotdba illesztett
latvanytervet kell késziteni és legalabb harom gyalogos perspektivabol készilt
latvanytervet az épulet f6 nézeteir6l, tovabba minden olyan relevans
nézépontbdl is, amely az épuletegyuttest egyedi kialakitasait bemutatja.

A munkarész benyujtasaval kapcsolatos formai kovetelmények

— A készulé fotorealisztikus latvanyterveknek 4K felbontasu, pixelgrafikus JPG
formatumu képek

4

Az épitésligyi és épitésfelligyeleti hatésagi eljarasokrél és ellenérzésekrdl, valamint az
épitéslgyi hatésagi szolgaltatasrol 312/2012. (XI.8) Kormanyrendelet 8. szamu melléklete
szerinti tartalommal

Magyar Epitészkamara Utmutatéja 28/2015. (04.09.) szamu MEK kézgy(ilési hatarozattal

elfogadva

2017.

5

szerint

Magyar Mérnok Kamara Tervdokumentaciok tartalmi és formai kdvetelményeinek szabalyzata

MEK Belséépitészeti alkotasok és szolgaltatasok dijszamitasi szabalyzata |. rész 1. és 2. pontja
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VI.

— Az elkészilt ArchiCad modellt a jelen és a tervezett allapotra PLA formatumban
kell szallitani

A munkarészhez kapcsoldd6é megrendeldi adatszolgaltatas
— Archicad modell ,PLA” formatumban a tdmbfejlesztési koncepciorol

Kivitelezési terv

Az engedélyezési tervvel és az engedélyezési hatarozattal ésszhangban aztan a
Tervezd elkésziti minden tervezett beruhazasi ttemre elkésziti a komplett kiviteli tervet
miden szilkséges szakagi munkarésszel egyutt, amely sziikséges a létesitmény
kulcsrakész kivitelezéséhez, elkésziltét kdvetden pedig az épullet hasznalatba vételi
engedélyének épitésligyi hatésag altal tértént megadasahoz, beleértve a szakhatdsagi
engedélyeket is.

A Kkiviteli tervdokumentaci6 az FEtv. 31.8 (2) bekezdésében meghatarozott
kovetelmények kielégitését bizonyitd, az épitmény megvaldsitisdhoz — minden
munkarészre kiterjedben az épitbk, a szerel6k, gyartok szamara kell
részletezettséggel — a sziikséges és elégséges minden kdzvetlen informaciot, utasitast
tartalmazva bemutatja az épitmény részévé valdé dsszes anyag, szerkezet, termék,
berendezés stb. helyzetét, méretét, min6ségét, mérettiirését, tovabba tanusitja az
Osszes vonatkozé el6irasokban, valamint az épitéstgyi hatdsagi engedélyezésnél
részletezett kovetelmények teljesitését a 191/2009. (IX. 15.) Korm. rendelet 1.
mellékletben meghatarozott tartalommal. A kivitelezési dokumentacié tartalmi
kovetelménye tekintetében figyelembe kell venni a Magyar Epitész Kamara® és a
Magyar Mérnoki Kamara vonatkozd, szakmai kovetelményeket megallapitd
szabalyzatait.

A Magyar Epitész Kamara ,A kiviteli tervek tartalmi és formai kdvetelményei” cimii
szabalyzata értelmében IV. tervosztalyba sorolhatd, amit Ajanlatkérd a kivitelezési
tervdokumentacié részletes tartalmanak dsszeallitdsaban figyelembe vett.

A tervezdnek a kiviteli terv készitése folyamataban szakaszos tervszolgaltatast kell
nyUjtania a BIM tervek készités érdekében. A BIM tervek készitése kilon beszerzés
kertében torténik.

6

MEK (2017) A Kiviteli tervek tartalmi és formai kévetelményei
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A megrendelésre keriil6 tervi munkarészek

A

Kl

KU

Muiszaki leiras

Tervezdbi nyilatkozat

Arazott és arazatlan koltségvetés

Helyszinrajz

Alaprajzok

Metszetek

Homlokzatok

Helységjegyzék

Nyilaszéard konszignécio

Kitlizési terv

X X IXIXIX X X XiXiX

Bontasi terv

Felmérési terv

Szintathidalok terve

Csomoponti részlettervek

X X X X

Fedélszék terv

Almennyezeti terv

Helységkonyv

Egyéb konszignacidk

Burkolati tervek

Egyéb részlettervek

Nedvesség elleni védelem’

Uvegszerkezeti munkarész

Homlokzattechnikai tervek

X IX IiIXIX I X XiXiX

Homlokzat tisztitas, karbantartasi terv

Latvanytervek

Megvalbsulasi terv

Tételes arazott koltségvetés

Generaltervezdi munkarészek

Tlzvédelmi kiviteli tervdokumentacio

X i X iIXIXiIXiX

Mind a NYAE, mind a NYBE épliletek talajnedvességi problémait meg kell oldani, az ezekhez

szikséges részletes kiviteli tervi munkarészeket el kell késziteni
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Belséépitészeti kiviteli terv®

Megbizé altal az engedélyezési tervezési szakaszban jovahagyott vazlatterv és
koltségbecslése alapjan a belséépitész elkésziti a létesitmény kiviteli tervét altalaban
1:50, 1:20, 1:10 méretaranyban, a szikséges részletrajzokkal, meghatarozasokkal, oly
modon, hogy a létesitmény megvaldsitdsa egyértelmiien elvégezhetd legyen. A
kivitelezési terv tartalmazza a beépitendd® anyagokra, berendezésekre, tervezett
egyedi targyakra, valamint a kivitelezésre vonatkozé mileirast (specifikacio), valamint
az egyes helyiségekre vonatkozd specialis anyagkiirdsokat, a helyiségktnyvhdz
szukséges specifikaciokat, mindenre kiterjedd leirast (szin- és vilagitasi terv,
konszignacié, &razatlan koltségvetés, méretkimutatds). Kivitelezési munkak
mennyiségi meghatarozasa alapjan a belséépitész arazott kdltségvetést készit.

A munkarésszel kapcsolatos tartalmi kévetelmények
A kiviteli tervekkel kapcsolatos tartalmi és formai kbvetelményeket az alabbi
jogszabalyok és kamarai szabalyzatok rogzitik

— Az épit6ipari kivitelezési tevékenységrél 191/2009. (1X. 15.) Kormanyrendelet

— A Magyar Epitész Kamra 2017.05.19-i kiildéttgyQlési hatarozattal elfogadott
szabalyzata A kiviteli tervek tartalmi és formai kdvetelményeir6l

- A Magyar Mérnok Kamara 2017-ben elfogadott szabdlyzata a
Tervdokumentaciok tartalmi és formai kdvetelményeirél

A munkarész benyujtasaval kapcsolatos formai kovetelmények

— A komplett kivitelezési tervdokumentaciét 1 digitalis példanyban PDF
formatumban kell benyujtani, valamint 2 példanyban papir alapon

— Atervben szerepld minden abrat, rajzot és szdveges munkarészt szerkesztheté
formatumban is mellékelni kell PLA / DWG / JPG / DOC formatumban, az
alkalmazott software-nek megfeleld kiterjesztésben.

A munkarészhez kapcsolédé megrendeldi adatszolgaltatas
A munkarész elvégzéséhez szikséges adatokat a tervezés Kkorabbi fazisai
megteremtik ezért ebben a munkarészben nincs kiilén megrendel6i adatszolgaltatas.

A tervezési feladathoz kapcsolddé tovabbi tervezdi szolgaltatasok
Tervez6 feladata a kivitelezéshez sziikséges minden hatésagi és kdézmiszolgaltatoéi
engedély és nyilatkozat beszerzése.

8

MEK Belséépitészeti alkotasok és szolgaltatasok dijszamitasi szabalyzata |. rész 3. pontja,
illetve a ll. rész 3. pontja szerint
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VII.

VIII.

Kozremiikodés a kivitelez6 kivalasztasara iranyulé

kbzbeszerzésben

A tervezési feladat része, hogy a Tervez6 kozremiikddik a kdzbeszerzésben az 6sszes
szakagi tervezbjével egyutt a kdzbeszerzési eljaras minden szakmai kdzremikodést
igénylé feladataban és a tervvel kapcsolatos minden kérdés tisztazasaban, a
kdzbeszerzési hatarid6k figyelembevételével.

Tervez6i miivezetés

A tervezési feladat része, hogy a Tervez6 az 6sszes szakagi tervezdjével egyutt
véllalkozik az Etv. 33. § (4) bekezdés szerinti tervez6i mivezet6i tevékenység
ellatasara. Ennek keretében részt vesz a szerzédésben foglalt rendszerességgel a
kivitelezési kooperaciokon és az esetlegesen felmerild doéntésekhez szikséges
munkarészeket a kivitelezés folyamatos haladasahoz sziikséges hataridére elkésziti.
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Szukséges szakagi tervezOk és szakértbk kore

szakagi tervez6 megnevezése jele
Vezet6 épitész tervezd E
Belsdépitész tervezé BE
Epitémémok T
Eplletgépész /ép fizika + viz-csatorna-fités + légtechnika + tavhé,géz,gédz/ G
Gépészet / kilsdé kdzmivek VZ/SZW |G
Eplletvillamossagi tervezé /erésaram + kiilsé kdzmii + villamvédelem/ \%
Automatikus tlzolté rendszer
Gyengearamu tervezd /informatika + épuletfelligyelet + jelz6rendszerek/ HI, HI-V, HI-VN, IT
Epitésiigyi tizvédelmi tervezd TUE
Orvostechnolégia EUT-M
Orvosi gaz EUT-G
Rehabilitacios szakmérnok SZESZ
Konyhatechnolégia
Audiovizudlis rendszerek AVT
Felvoné F-T
Kertterv K

Utterv és parkolo KE-K
Akadalymentesités
Akusztika A
Kdrnyezetvédelem SZKV
Munkavédelem Mb24-SZ
Csbposta
Talajvizsgalati jelentés / Talajmechanika GT
Geodézia GD-T
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Tervezeési feladatok Gtemterve

tervezési folyamat Iépése / honap

4 5:6 7 89 10 11 12 13 14 1516 17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

Szerz6édés hatalyba lépése

I.  Megalapozd vizsgélatok és felmérések

II. Tervezési program Osszedllitasa

lll. Tanulmanyterv készitése

IV. Engedélyezési terv készitése

V. Léatvanytervek készitése

VI. Kiviteli terv készitése

Tervellen6rzés

VII. K6zremikodés a kivitelezoi

kdzbeszerzésben

VIII. Tervez6i mlivezetés

A tervezés varhatd kezdési idépontja
A tervezés becslilt id6szikséglete
Kivitelezési Kbzbeszerzés
A kivitelezés becslult idészikséglete

A Projekt teljes becslult idészikséglete
Hasznalatbavétel varhaté idépontja

A beruhazas varhato befejezése

becsiilt id6sziikséglete

2023. november 1.
10 hénap

6 hdnap

16 hénap

33 hénap

2026. szeptember
2026. szeptember
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